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Ⅰ．は じ め に
　文部科学省は，再チャレンジを可能とする，柔
軟で多様な社会の実現に向けた高等教育機会の充
実のために，平成１９年度から「社会人の学び直し
ニーズ対応教育推進プログラム」１）を実施してい
る．千葉大学「訪問看護師として再就職したい看
護職者を支援する学び直しプログラム開発（以下，
プログラム）」はその１つとして採択され，平成１９
――――――――――――
１ 千葉大学大学院看護学研究科
２ 首都大学東京大学院人間健康科学研究科
３ 前日本赤十字看護大学
４ 順天堂大学医療看護学部
５ 宮崎県立看護大学
６ 千葉県立保健医療大学健康科学部
〔実践報告〕
要　旨
　「訪問看護師として再就職したい看護職者を支援する学び直しプログラム開発（プログラム）」では，
各受講者の学習・職業経験をもとに蓄積した知識の系統的な整理・統合，最新の在宅看護の知識・技術
とその基盤の補強，およびフィジカルアセスメント，コミュニケーション力の強化を意図し，また訪問
看護師と連携してケアを提供する病院・介護保険サービスの機能と役割を理解するための実習を強化し
た．さらに，個別的・系統的なプログラムとするために，各々の学び直しニーズをもとに科目を選択す
ることとした（必修・選択合計１４科目３６０時間)．本稿では平成２１年度の実施結果について報告する．
　平成２０年度の受講者・第三者評価等をもとに，実施期間を延長し，学びの自己評価および学習目標
の達成に関する個別支援，再就職支援，より実践的な授業科目・実習内容を強化した．受講者は１０人，
全員が看護経験５年以上であり，訪問看護，居宅介護支援専門員等の在宅ケアサービスに関連した就
業経験を有する者は６人であった．全員が修了要件を充足し、修了した．
　終了時にプログラムを４件法で評価した結果，「そう思う，まあそう思う」をあわせると，８人以上
が講義内容，実習内容，学習環境についてよかったと評価した．
　再就職に関する意向は，「訪問看護の再就職先が決定・まもなく決定〈半年以内には再就職〉」３人
であった．教員・実施担当者から「目標達成，自己の強み・弱みの自覚に対する支援」「実習におけ
る学びの促進」を得たと認識していた．プログラムのよかった点として，いろいろな実習（７人）と
ともに基礎・基盤を補強する学び直しの効果（５人）をあげた．
　以上の結果から，訪問先で単独で看護を提供し，適時に学びを促す支援を受けにくい，また多職者
との連携を必要とする訪問看護師の知識・技術とその基礎・基盤を補強するプログラムとして，効果
を得たと考える．
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－２１年度文部科学省委託事業として実施された．
　訪問看護師は，小児から高齢者，難病，ターミ
ナル期等の広範な対象者を単独で訪問し，「自己
の規範，科学的根拠あるいは実践知をもとに，自
ら判断し，看護を行い，評価を行うこと（自律性）」
が強くもとめられる．したがって，広範な看護の
知識・技術が必要であり，新卒者が入職する例は
まだ少なく，多様な基礎・継続教育歴および看護
経験の看護職者が就業している．一方，訪問看護
師として利用者にじっくり関わることに魅力を感
じる看護職者が，フィジカルアセスメント能力や
最新の在宅看護技術，また利用者・家族や医師と
の連携に自信を持てず，再チャレンジをためらう
例もみられる．国の在宅ケア推進の政策により，
２４時間体制の訪問看護が期待されており，訪問看
護師の量的・質的確保は重要な課題である．こう
した国内の状況において，訪問看護師への再就職
支援は，訪問看護師を希望する看護職者および社
会双方からの要請が大きい．
　プログラムの特徴は，第一に，各々の学習・職
業経験をもとに蓄積した知識を系統的に整理・統
合し，さらに最新の在宅看護の知識・技術とその
基盤を補強し，「実践・学習課題を自ら解決する力
（自己教育力）」を開発する，第二に，訪問看護師
と連携して利用者にケアを提供する病院・介護保
険サービスの機能と役割を理解するために，病院
６，地域包括支援センター・グループホーム・身体
障害者施設等１４，訪問看護ステーション１２の協力
を得て，実習を強化した，第三に，訪問看護師に
必要な知識・技術として，フィジカルアセスメン
ト，コミュニケーション力を強化した点にある．
　多様な背景の受講者に対する個別的・系統的な
プログラムとするために，各受講者の学び直し
ニーズをもとに指導者と相談しながら科目を選択
することとした（必修・選択合計１４科目３６０時間)．
　開発に際しては，プログラムの妥当性を高める
ために，千葉県看護協会・訪問看護ステーション
管理者・教育研究者とともに内容および方法を検
討し，実施担当者の自己評価，受講者，実習施設
および第三者による評価を行い，改善した．
　本稿では，平成２１年度の受講者における学びの
効果およびプログラムに対する評価について報告
する．
Ⅱ．プログラムの実施概要
　平成２０年度プログラムの実施過程および効果に
対する評価をもとに課題を抽出し２），実施期間の
変更，学習に関する自己評価および学習目標の達
成に関する支援，再就職支援，およびより実践的
な授業科目・実習内容を強化した．
２.１　受講者の特性：応募者数は１３人，途中辞退等
により受講者は１０人であった．全員が看護経験５
年以上であり，訪問看護（３人）あるいは居宅介
護支援専門員，福祉系サービス等（４人；うち１
人は訪問看護師の経験を有する）の在宅ケアサー
ビスに関連した就業経験を有する者は６人であっ
た（表１）．全員が出席率７０％以上，各科目の総合
評価７０％以上の修了要件を充足し修了した．
２.２　受講者が学びを振り返る時間を確保するた
めの実施期間の延長：平成２０年度の受講者の評価
では実習期間が連続したことによる負担感が多く
みられたことから，また他の受講者と対話し，学
びと自己の実践を振り返るために，実施期間を１
カ月間延長し，１０２日間（２００９年９月１日－１２月１１
日）とした．
２.３　学習の自己評価および目標達成に関する支
援の強化：修士以上の学位を有し，訪問看護ス
テーション管理者，在宅看護領域の看護系大学教
員あるいは非常勤教員の経験を有する３人を各受
講者の担当者として配置し，プログラム実施担当
教員と協力して個別支援を強化した．具体的には，
各受講者の学習目標と課題および自己の強み・弱
みを明確にするための自己評価票を活用し，３回
の個人面接を行った（図１)．また実習における疑
問や不安を迅速に解決し，看護経験の多様な受講
者間の学び合いを促すように支援した．
　自己評価票は，プログラム内容に即して，訪問
看護の知識・技術（A票），自らのキャリア開発お
よび学習課題を解決する方法の習得と実施（B票）
に関する項目により構成した．
　自己評価票（A票）の作成では，１４科目のうち
表１　受講者の特性
人数カテゴリー特　　性
７２０・３０歳代年代
３４０歳代以上
２５年≦y＜１０年看護経験合計年数(y)
８１０年≦y
４あり職業（常勤・非常勤）
６なし
３あり訪問看護１年以上経験
７なし
６あり在宅ケアサービス関連*
１年以上経験 ４なし
N=10
＊訪問看護・介護支援専門員・福祉センター・社
会福祉協議会
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「キャリアアップ」「訪問看護ステーション実習」
以外の１２科目の目的・目標，授業計画・内容をも
とに，訪問看護師として入職後にもとめられる項
目を優先的に選択した．「実践フィジカルアセス
メント」「フィジカルアセスメント」「在宅医療機
器・器具の取り扱いの実際と家族指導」に関して
は技術チェック項目としてまとめ，計１０カテゴ
リー１０１項目とした．「訪問看護ステーション実
習」は「キャリアアップ」を含めた全授業科目の
内容を統合するものとして位置づけ，各カテゴ
リー内に含めた．
　自己評価票（B票）は，プログラムの基本的な
考え方３)，授業科目「キャリアアップ」の目的・
目標，授業計画・内容，自己教育性に関する調査
票４)，訪問看護師の能力自己評価５)，訪問看護師の
勤務継続と職務満足６）等に関する先行研究をもと
に２つの内容で構成した。具体的には，「自らの
キャリア開発」に関し，大切にしたい価値観や欲
求をもとに就業先を選択するための自覚や理解に
関する７項目，自律性の基盤として，より客観的
に自己評価を行い，知識・技術を自発的に更新す
る学習方法の習得に関する７項目の計１４項目とし
た．項目例は，「自分の強みについて自覚してい
る；いろいろな動機づけがあることを理解してい
る；どのようなことをすれば自分は満足するかを
自覚している；訪問看護師として何をしたいかが
明確である」，「自分のケアの質について，根拠を
もとに評価できる；自分の不安や気づきについて，
他の訪問看護師や他職者が理解できるように説明
し相談できる；自分の仕事を改善するための学習
目標・課題を明確にできる」等であった．
　各項目について４段階「そう思う，どちらかと
言えばそう思う，どちらかと言えばそう思わない，
そう思わない」で評価することとした．
２.４　再就職支援の強化：訪問看護師の活動のイ
メージを捉え，学習目標をより明確にできるよう
に，受講開始前あるいは早期に訪問看護実習を
行った．さらに，平成２０年度修了者として，訪問
看護師２人，外来看護師１人の立場から，再就職
活動の内容，１年後の活動状況およびプログラム
における学びの活用について紹介していただいた．
技術への不安と解決方法，再就職先の選択基準，
訪問看護師の量的不足の状況下でも募集が少な
かった実態，生活との両立方法等が語られた．
２.５　新規授業科目および補強講義の実施：多職者
と個人情報を共有する訪問看護師に必要な「個人
情報保護」，自律的に活動するための基盤となる
「訪問看護の倫理」，在院日数の短縮化から在宅看
護に益々期待される「緩和ケア」「退院支援」，訪
問看護師間あるいは他機関・他職者との相互支援
や報告を効果的・効率的に行うための「論述力強
化」を実施した．また，実習に関し，訪問看護と
の連携が期待されるグループホームを加え，地域
包括支援センター，身体障害者施設の３施設を必
修とした．
　さらに，成人の学習を促す支援方法７）として，
受講者自身が必要な知識・技術として希望した補
強講義を実施した．具体的には，効果的な緩和ケ
アに必要な「疼痛管理における薬理作用」，在宅人
工呼吸器として呼吸器患者補助換気でもある「鼻
マスクの管理」および在宅透析としての「持続携
行式腹膜透析」であった（表２）．最新の在宅医療
機器に関し，機器メーカ技術者による機器の原理
および使用方法の講義・演習を行った後，受講者
各々が自己評価票をもとに理解を確認した．
Ⅲ．プログラムの評価
３.１　評価方法
(１)学びの自己評価：評価時期は，第１回・開講
直後，第２回・訪問看護実習前，第３回・プログ
ラム終了時であった．自己評価票各項目に対する
回答「そう思う，どちらかと言えばそう思う，ど
ちらかと言えばそう思わない，そう思わない」に，
各々４から１を与え，各受講者の各カテゴリー内
項目に対する評点の総和を各カテゴリーの評点と
した．各受講者における各カテゴリーの評点の第
３回と第１回の差をもとに，学習過程における自
己評価の上昇あるいは下降を評価した．さらに受
講者の看護経験の違いによる学びの効果の違いに
関し，統計解析ソフトウェアSPSS１２.０J for Windows 
Base Systemを用いて分析した（Ｍann‐Whitney
のU検定）．
(２)プログラムに関する全体評価：プログラム終
了後に，平成２０年度と同一の評価票２）を用い，プ
ログラムに関する自己の取り組み，学習の成果，
プログラム内容，学習環境に関する１４項目につい
て４段階「そう思う，まあそう思う，あまりそう
思わない，そう思わない」で評価した．平成２０，２１
図１　平成２１年度プログラムにおける個別支援の内容と時期
?
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年度のプログラムの改変の影響を評価するために，
両年度の評価結果をＭann‐WhitneyのU検定を適
用し比較した．さらに，再就職に関する意向につ
いて選択式回答，教員・実施担当者から得た支援
およびプログラムのよかった点・改善を要する点
に関する自由回答の内容を分類し検討した．
(３)倫理的配慮：千葉大学大学院看護学研究科倫
理審査会の承認を受け，受講者全員に開講時のオ
リエンテーションにて，プログラム終了時に同意
された方のレスポンスペーパー，実習レポートお
よび自己評価票を分析対象としたいこと，個人情
報保護および公表方法等に関する倫理的配慮，プ
ログラム終了時に諾否をうかがうことを説明し，
協力を依頼した．プログラム終了時に，修了判定
が終了したことを報告し，再度，書面にて説明お
よび依頼し，協力の諾否の回答を得た．プログラ
ムに関する全体評価の調査票は，実施担当教員が
配布し，記入および提出時に退席して強制力を極
力除くように配慮した．
３.２　評価結果
(１)学びの自己評価：１１カテゴリーの評点の平均
値（SD）およびレンジを表３に示す．レンジをみ
ると，１１カテゴリーのうち５カテゴリーは第３回
と第１回の評価の差が１以上であり，受講者全員
が知識・技術の習得を認識していた．一方，「技
術・フィジカルアセスメント」および「キャリア
アップ」では，第１回よりも第３回の評点が低下
した事例がみられた．当該事例の第３回評価時点
の実習レポートには「訪問看護師に必要な知識や
技術，能力等を習得には至らなくても学ぶことが
できた，その中で自分の課題を把握することがで
きた」ことが記述されていた．
　また，看護経験による違いがみられ，病院のみ
の看護経験者は，在宅ケアサービス等の経験を有
する者に比べて，「社会資源」に関する知識をより
学んだと認識し（p<０.０５），「キャリア開発」に関
する理解が，より深まった傾向がみられた(p＜
０.１０)．一方，在宅ケアサービス等の経験を有する
者では，技術・フィジカルアセスメントによる学
びをより認識している傾向がみられた(p＜０.１０)．
実習および学内演習では，社会資源の知識や技術
に関する他の受講者の強みの承認や他の受講者の
強みから得た学びが報告されていた．
(２)プログラムに関する全体評価：全項目につい
て，平成２０，２１年度の有意差はみられず，「そう思
う，まあそう思う」をあわせると，８割以上が講義
内容，実習内容，学習環境についてよかったと評
価した．全員が訪問看護師の仕事全体を理解した
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が，自己学習の十分な実施，学習環境の十分な活
用および明示された学習目標の達成は全項目の中
で相対的に低かった(図２)．
　再就職に関する意向は，「訪問看護の再就職先
が決まっている」「まもなく決まる予定〈半年以内
には再就職〉」３人であった．訪問看護領域には再
就職しない者が２人みられたが，各々「どこかの
訪問看護ステーションや施設で学び，ゆくゆくは
地元で開業したい」「すぐには訪問看護実践へは進
まず，病院に就職後，併設したステーションへ移
動させて頂き学んだことを活かしていきたい」と
いう意向であり，中長期的には訪問看護を志向し
ていた（表４）．
　教員・実施担当者から得た支援について，目標
の明確化や自分の強み・弱みの新たな気づきへの
支援等の「目標達成，自己の強み・弱みの自覚に
対する支援」，実習の目的の明確化等の「実習にお
ける学びの促進」を認識しており，個別支援の効
果がみられた（表５）．
　プログラムのよかった点として，７人がいろい
表３　受講前・後における知識・技術およびキャリア形成に関する自己評価
有意確率３）
看護経験別平均順位受講前・後の比較（N＝１０）
評価項目および項目数
病院以外２）病院のみ１）レンジ平均値(SD)
０.１０９ ４.３ ７.４ ３８－８(８.０) １９.９２０訪問看護学び直し概論 
０.０４１*４.１ ７.６ ６－２(１.５) ３.０２社会資源
０.５１６ ６.０ ４.８ １０－０(２.９) ３.６５訪問看護学び直し基礎 
０.２４０ ６.４ ４.１ １６－１(４.６) ７.１９訪問看護方法
０.１５９ ６.６ ３.９ １１－１(３.１) ５.５６緩和ケア・退院支援
０.７４５ ５.３ ５.９ １２－０(３.４) ４.９４訪問看護過程 
０.８２６ ５.７ ５.３ ９－０(２.５) ３.４３協調的問題解決方法
０.１１６ ６.５ ４.０ ５－２(１.１) ２.６２訪問看護ステーション管理運営
０.２３２ ６.４ ４.１ ７－０(２.０) ４.１３リスクマネジメント
０.０８４†６.８ ３.５ ６０－－２(２０.０) ２６.０４７技術・フィジカルアセスメント
０.０５４†４.０ ７.８ １０－－１３(６.９) ４.６１４キャリアアップ
１）病院の看護経験のみ（n=４）
２）訪問看護,居宅介護支援専門員,福祉系サービス等１年以上経験（n=６）
３）＊ｐ＜０.０５, †ｐ＜０.１０ （Mann-Whitney 検定）
図２　受講者によるプログラム評価
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表４　プログラム修了時の訪問看護分野への就職の意向
人数訪問看護分野への就職の意向に関する質問項目
０・既に訪問看護領域で働いている
１・プログラム修了後の再就職先〈訪問看護領域〉が決まっている
３・訪問看護領域で再就職先を探しているところ
２・まもなく訪問看護領域の再就職が決まる予定〈半年以内には再就職〉
１・プログラム修了後の再就職先が決まっているが、訪問看護領域でない
１・再就職先は決まっておらず、訪問看護領域には再就職しない
２・その他＊
１０合　　　　計
＊自分の住む周囲に訪問看護ステーションが少なく条件の良い所がないので迷っている．
　休職中の職場に復職し訪問看護への再就職を検討
表５　教員・実施担当者の支援に対する受講者の認識
・チェックリスト・面接により頭が整理された
・面接では自分でも気付かなかった弱み・強みを指摘され心に響いた。努力が必
要な面も知ったが自信がついた機会でもあった
・目標を達成するためのたくさんのヒント・助言を得た。先生の助言・支援がな
ければこれだけ深く学びとることはできず、漠然としたままだったと思う
・日々の学びだけでなく、自分の弱点についても明確にし強化することができた。
自分の強み・弱みを明確にしたり、課題をどう解決していくか考えたり、目標
を立てることを学ぶことができた
・ナースとして強みが自覚できていなかったが、家庭にどっぷりとつかっていた
から在宅生活で生活する人を理解できる部分が見えてきた。キャリアの統合を
教えて頂き、自分の中の気づかない部分を引き出してもらえた気がする
目標達成、強み・弱みの自
覚に対する支援
・実習施設でアドバイスを得た
・実習準備（の支援）等が受けられた
・実習で、積極的に指導して頂き足りない部分をはっきり押さえてくれたおかげ
で、目的がはっきりと見えていなかった自分がよくわかった
・●●に実習の機会がもらえ感謝している。希望動機の文章を書いて、赤ペンで
添削指導をしてもらった
実習における学びの促進
・全体的にはプログラム構成を始め雑務までとてもよく支援された
・レポートなどの提出時のサポート受講に必要な支援
・自分たちの要望の講義をしてくれた
・補強講義など受けられた補強講義の実施
・充実したカリキュラムにより、素晴らしい講義と実習を無事に終えられた
・授業内容は大変すばらしかったと思う
・講義を通して、具体的なイメージは頂けた。特に医療機器の講義は実物に触れ
られたため、興味深く理解しやすかった
充実した授業の実施
・体調不良の時は大変お世話になった
・疲労してきた場面ではありがたい言葉を頂き、励みになった健康管理支援
・基礎看護技術、臨床看護技術については、技術演習が不十分であった
・レポート等、そのつど添削指導があるとよかった。これで良いかどうか等、不
安に思いながら書いていた
技術演習や添削への要望
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ろな実習ができたことをあげ，５人が「看護の原点
に触れる講義」「看護過程の学び直し」「何が正し
いか・大事かを再確認できた」「基礎から学べた」
「目標設定の仕方」「記述・コミュニケーション」
等の訪問看護の基礎・基盤を補強する学び直しの
効果を認識していた．要望として，「社会資源や
病院よりも訪問看護ステーション実習の拡充」が
みられた（５人）．
Ⅳ．プログラムの活用に向けた課題
(１)プログラムの有効性に関する継続的な評価の
必要性：明示された目標を達成した者は約６割で
あったが，全員が訪問看護師の仕事全体を理解し
たと回答し（図２），訪問看護師としての再就職あ
るいは中長期的な展望を記述したことから，訪問
看護への再就職支援としての効果を得たと考える．
さらに，半数が訪問看護の基礎・基盤を補強する
学び直しをよかった点としてあげたことは，成人
学習者に対する自己の関心に直結した学びから，
学びを深め基礎を学び直すような系統的プログラ
ムとして有効であったと考えられる．受講者の背
景，実施体制が変化しても２０年度とほぼ同等な効
果がみられたことは，カリキュラム，各講師・実
習施設の教育方法の有効性を示すと考えられる．
　訪問看護の基礎・基盤を補強し，自己の強み・
弱みを認識して，自らの学習目標を設定・達成す
ることは，訪問看護師として職場内外の多職者と
連携し，自らの中長期的なキャリア開発を行う上
で有効と考えられることから，今後，受講者の活
動状況に関する継続的な評価が必要と考える．
(２)プログラムの改善に向けた課題：平成２０年度
プログラムにおける受講者の背景と学びの関連に
ついて，訪問看護の経験のある受講者は自己の実
践を振り返り，自信を再獲得し８），訪問看護経験
がなく病院看護の経験が豊富で離職期間があまり
長くない者では，多様な実習施設における実習に
より，訪問看護師や利用者のイメージの明確化，
在宅ケアシステムの全体像および訪問看護師の役
割の理解を深めていた２）．平成２１年度の結果でも
（表３），病院のみの看護経験を有する受講者では，
社会資源実習における学びをより認識し，キャリ
ア開発に関する認識をより高めていたと考えられ，
病院看護から離れ在宅ケアサービス等の経験を有
する受講者では，より技術に関する学びを期待し
深めていたと考えられる．
　こうした結果から，訪問看護師への再就職を志
向し，多様な背景を有する看護職者各々の学習
ニーズの充足に焦点を当てることが，プログラム
の効率を高めると考えられる．一方，訪問看護養
成講習会がe-learning９）に移行する中で，多様な背
景の者が学び合う機会として，自己と他者の強
み・弱みを尊重した看護連携による広範な対象者
への効果的な対応に学習内容を結び付けることが，
プログラムの効果を高めると考えられる．
(３)学習目標の達成および自己評価に関する支援
の重要性：自己評価票の１１カテゴリーのうち２カ
テゴリーでは低下した者がみられた．しかし，学
習により知識を習得する一方，より妥当な評価基
準に変化し，自己評価が低下した可能性があり，
学習効果がみられなかったとはいえない．また平
成２０年度に比べ，自己評価および学習目標の達成
の支援を強化したが，明示された学習目標の達成
の割合に有意差はみられなかった（図２）．これに
は，自己評価票を用いたことで，より具体的・個
別的に学習目標を点検することとなり，自己評価
が低下した可能性もある．
　再就職支援および入職後の支援として，より的
確に自己評価を行うための根拠と基準の獲得，お
よび受講者自身の強みの認識を促す支援は，訪問
先で単独で看護を提供し，適時に学びを促す支援
を受けにくい訪問看護師の活動特性から，また今
回の受講者が目標達成および自己評価に対する個
別支援の効果を認識したことから，重要と考える．
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